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 Abstract    
Approximately one-third of the female population has been estimated to suﬀer from stress urinary incontinence. 
Surgical management of this disorder has been an area of ongoing innovation since the beginning of the 20th 
century. Better understanding of the underlying patomechanisms resulted in the invention of suburethral sling, that 
proved to be very eﬀective in terms of the cure rates. The introduction of sling techniques also caused a considerable 
reduction of the rates of intra- and postoperative complications of incontinence treatment. Unfortunately, modern 
anti-incontinence surgery continues to be associated with a high risk of both, perioperative morbidity and long-
term adverse outcomes, even with the recently introduced single-incision techniques. The article focuses on intra- 
and postoperative complications of sling techniques in anti-incontinence surgery. Both, common and rare adverse 
outcomes are widely discussed.
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 Streszczenie    
Szacuje się, że ok. jedna trzecia populacji dorosłych kobiet choruje na wysiłkowe nietrzymanie moczu. Od początku 
dwudziestego wieku stosuje się coraz nowocześniejsze techniki leczenia operacyjnego tej patologii. Zrozumienie 
patomechanizmów wywołujących nietrzymanie moczu doprowadziło do wynalezienia taśmy podcewkowej, która 
okazała się bardzo skuteczną metodą leczenia. Wprowadzenie technik slingowych znacząco zmniejszyło także 
odsetki powikłań śród- i pooperacyjnych leczenia wysiłkowego nietrzymania moczu. Niestety, te nowoczesne 
metody nadal związane są z dużym ryzykiem wystąpienia zarówno komplikacji okołooperacyjnych, jak i działań 
niepożądanych występujących odlegle, nawet w przypadku niedawno wprowadzonych taśm wszczepianych 
przy zastosowaniu minimalnego nacięcia (tzw. mini-slings). W artykule skupiono się na śród- i pooperacyjnych 
powikłaniach operacji wszczepienia taśmy podcewkowej jako metody leczenia wysiłkowego nietrzymania moczu. 
Szeroko przedyskutowano zarówno powikłania częste, jak i te rzadko występujące.
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W a r u n k i  p r e n u m e r a t y  
Uprzejmie informujemy, i˝ cz∏onkowie Polskiego Towarzystwa Ginekologicznego
b´dà otrzymywali Ginekologie Polskà po wczeÊniejszym op∏aceniu sk∏adki
cz∏onkowskiej w odpowiednim Oddziale PTG. 
Wysy∏ka Ginekologii Polskiej do cz∏onków PTG jest dokonywana na podstawie list
dostarczonych z poszczególnych oddzia∏ów PTG do Redakcji „Ginekologii
Polskiej”.
Uprzejmie prosimy wszystkich zainteresowanych o zaktualizowanie danych
adresowych w swoich Oddzia∏ach PTG.
Koszt rocznej prenumeraty (krajowa i zagraniczna) dla osób nie b´dàcych
cz∏onkami PTG i instytucji na 2012 rok wynosi 180,00 PLN. +VAT.
Zamówienie wraz z kserokopià dowodu wp∏aty prosimy przesy∏aç na adres:
Redakcja „Ginekologii Polskiej”
Ma∏gorzata Skowroƒska
60-535 Poznaƒ, ul. Polna 33
tel. 061 84-19-265; fax.: 061 84-19-465
e-mail: redakcjagp@gpsk.am.poznan.pl; ginpol@onet.eu
www.ginekolpol.com
Wp∏at nale˝y dokonywaç na konto:
ING Bank Âlàski – nr konta: 14 1050 1953 1000 0023 1354 3718
Instrukcja dla autorów w j´zyku polskim i angielskim znajduje si´
na stronie: www.ginekolpol.com 
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